






































・「外来終了時間が 16 時 15 分を超えることが多かった」
と答えた人が 6人いた．
11 月のアンケート
・医局員の平均休憩時間は 18.9 分であった．
・昼食がおにぎり 1ケのみという人や電話対応，メール
チェックなどのながら休憩の人が複数いた．
・多くの患者さんが待っている中で，交代で休憩をとる
ことは難しかった．
・理想の休憩時間について，30分で充分であるという意
見や，患者さんのために休憩せず労働することは構わな
いが，それをきちんと労働として認めてほしいという意
見が多かった．
　逆紹介は患者さんの希望がなく紹介状を作成しない例
を含め，増加していると考えた．今回の取り組みは，昼
食時間確保の点でお互いに配慮するという意識改革には
つながったが，実際の休憩時間の長さとその実態の改善
にはつながらなかった．
　〔感想〕当科では休憩のため医師の数が減ることで，患
者さんの待ち時間が長くなることが予想されることか
ら，休憩をとらず仕事を継続する状況にある．休憩時間
を確保するための 1つの方法として，患者数の調整があ
り，大学病院と地域の病院との連携（逆紹介の活用）は
有効と考えた．働き方改革のための時間外労働の減少へ
の取り組みの中で，仕事量は変わらないまま，1時間の
休憩をとり時間内に仕事を終了させるには，さらなる工
夫が必要であると考える．例えば，医療スタッフへのタ
スク・シフトがより円滑に行われるような取り組みが望
まれる．一方で今回の取り組みにより医局員の休憩時間
を含む労働時間の意識改革につながったと思われる．そ
の結果，個々にマネージメントできる時間が確保され，
時間外労働がない状態に達していることは，女性が多い
当科にとって，結婚出産後も働きやすい職場環境の構築
につながっていると考えた．今はCOVID-19 感染症の影
響で通常の診療体制が取れない状況となってしまった
が，いずれ元の生活に戻ることが予想される．将来に渡っ
て医局員の健康維持や労働の質の向上を維持できるよ
う，今後新たな方略を検討していきたい．
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